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RESUMO

Introdugdo: Atletas sdo expostos a treinamentos e exercicios extenuantes diariamente. Desse
modo, com frequéncia apresentam sinais e sintomas de dano muscular induzido pelo exercicio
(DMIE), dentre eles alteragdes nos tecidos a nivel celular. A bioimpedancia elétrica e o angulo de
fase (AF) sdo métodos que podem avaliar a hidratagdo corporal e o estado celular, € 0 método de
analise vetorial de bioimpedancia (BIVA) pode avaliar alteragdes na composicao corporal, apesar
deste ndo estar completamente estabelecido em populagdes de atletas. Sendo assim € importante
verificar a aplicabilidade destes nessa populacdo. Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar a
mudanca no AF e BIVA em resposta a um exercicio de alta intensidade por meio de teste de

remoergometro de 2.000m e sua associacdo com marcadores de dano e fadiga muscular.

Palavras-chave: exercicio fisico; fadiga; impedancia elétrica

ABSTRACT

Introduction: Athletes undergo strenuous training, leading to exercise-induced muscle damage
(EIMD) symptoms. Electrical bioimpedance and phase angle (PA) assess body hydration and
cellular status. Bioimpedance vector analysis (BIVA) can evaluate body composition changes,
although its applicability in athletes is not fully established. This study aims to assess PA and
BIVA changes in response to high-intensity exercise (2,000m rowing ergometer test) and their

association with muscle damage and fatigue markers.

Keywords: exercise, fatigue, bioelectrical impedance
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1 INTRODUCAO

O remo ¢ um esporte olimpico que demanda um conjunto de técnicas complexas,
divididas em quatro principais fases (a pegada, a fase de propulsdo, a finalizagdo e a
recuperagdo). As técnicas visam distribuir as forgas produzidas pelo corpo para os remos € para o
barco a fim de se alcancar maiores velocidades. O conjunto de movimentos ¢ feito de forma
repetitiva demandando uma grande quantidade de grupamentos musculares, incluindo pernas,
tronco e bracos. Sendo assim, o esporte ndo s6 demanda de técnica e estratégia, mas também das
valéncias fisicas do atleta e, portanto, peso, altura, massa muscular, capacidade aerébia e
anaerdbia estdo diretamente ligados a performance do remador (MESSONNIER et al., 2005;
BUCKERIDGE; BULL; MCGREGOR, 2014; YUSOF et al., 2022).

Para se inserir no ambito competitivo e se adequar as necessidades fisiologicas das
provas, os individuos possuem volumes de treinos exaustivos, com altas intensidades que
implicam em estresse metabolico e adaptacdes do organismo constantemente (MESSONNIER et
al., 2005). O volume de treino ¢ mensurado a partir de quildmetros remados e tempo de treino, e
segundo Steinacker et al. (1993), o volume de treino de remadores de nivel internacional se da
em torno de 6000 km/ano ou 1000 horas/ano.

Uma das avaliagdes de desempenho em remo ¢ realizada por meio do teste de 2.000m
realizado em remoergometro. Este mimetiza a distdncia padrdo das provas internacionais de
remo assim como os movimentos realizados durante o esporte, tendo menor custo, menor
dificuldade de instalagdo, menos fragilidade e mais facil calibragdao, quando comparado com o
hidro ergdmetro. Além disso, permite a avaliacdo individual dos atletas, isola os atletas dos
efeitos ambientais presentes nas avaliagdes na agua, e possui mais estudos de validacdo do
método (SMITH; HOPKINS, 2012).

Apo6s ser submetido a um volume de treino extenuante, ou o qual o atleta ndo estd
habituado (como o teste de 2.000m), ¢ esperado que ele apresente dor muscular de inicio tardio.
Essa se da de 24 a 72 horas apds o exercicio, provocando dor e rigidez da musculatura, devido ao
dano celular causado pelo esforco do novo estimulo ou do aumento de carga. Este dano,
conhecido como dano muscular induzido pelo exercicio (DMIE), ocorre nas fases concéntrica,

isométrica, e, principalmente, excéntrica da contracdo muscular (BAUMERT et al., 2016).



Dentre os causadores deste fenomeno, estdo o aumento de tensdo em estruturas celulares,
o aumento da temperatura, a produgdo intensa de metabolitos, e as alteragdes no controle neural,
0 que provoca a ruptura de sarcomeros (ARMSTRONG, 1984). A partir disso ¢ desencadeada
uma resposta inflamatoria tardia complexa, que faz parte das adaptagdes e recuperacao da
musculatura, a qual dura de 5 a 7 dias apos o exercicio. Este processo inflamatorio ndo esta
totalmente elucidado, mas vem sendo relacionado com a aumento de citocinas pro-inflamatorias,
atividade leucocitaria, extravasamento de enzimas intramusculares e infiltragdo de fluidos na
camada intersticial e surgimento de edema intramuscular (SCHOENFELD, 2010; HOTFIEL et
al., 2018).

Na literatura o uso da andlise por bioimpedancia elétrica (BIA) para estimar a
composi¢do corporal, incluindo massa muscular, j4 ¢ bem estabelecido para individuos
saudaveis. Este método ndo invasivo se mostrou de facil utilizagdo, com baixo custo e boa
portabilidade para clubes esportivos e profissionais da area (NORMAN et al., 2012). Além disso,
a BIA ¢é capaz de refletir os danos celulares através do marcador chamado de Angulo de Fase
(AF), que ¢ resultado da equacdo entre dois parametros: a resisténcia (R), ou seja, a resisténcia a
corrente pelos fluidos intra e extracelulares, e da reatancia (Xc), isto é, a capacitancia das
membranas celulares (CASTIZO-OLIER et al., 2018; MARINI et al., 2020). Na ultima década a
analise vetorial da bioimpedancia (BIVA), que resulta em um grafico com a relagdo entre
resisténcia (R) e reactincia (Xc) da corrente elétrica ajustado para a altura do individuo, vem
sendo estudada para fornecer informacgdes mais precisas sobre o status celular e de fluidos
corporais em atletas sem depender de equagdes generalizadas pré-definidas (CAMPA et al.,
2023; CEBRIAN-PONCE et al., 2023).

Sendo o AF um marcador de saude celular, investigar as relagdes da BIVA e do AF com
marcadores de DMIE, pode simplificar a avaliagdo e entender a magnitude da extensdo do dano
muscular, assim como abrir novos horizontes para intervencdes de prevencdo de lesdes nos
treinos ou na otimizacdo da recuperagdo de atletas. Assim, o presente estudo tem como objetivo
avaliar a mudanca no AF e na BIVA em resposta a um teste de 2000m em remoergdémetro € a

suas associacdes com marcadores de dano e fadiga muscular.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 REMO OLIMPICO E TREINAMENTO

O remo ¢ uma modalidade que surgiu no inicio do século XIX na Inglaterra, como parte
educacional das universidades, sendo praticada pelos alunos tanto de forma competitiva quanto
como lazer. As competicdes comegaram a ser datadas em meados deste mesmo século, tendo a
primeira competi¢do internacional entre Alemanha e Inglaterra em 1832 (STEINACKER, 1993).

Com o passar das décadas o esporte foi se desenvolvendo, e o equipamento, que antes era
um barco simples com remos acoplados, foi recebendo novas tecnologias, como o assento
deslizavel. Concomitante a isto novas modalidades surgiram, e as técnicas foram sendo
aprimoradas para o ganho de performance (STEINACKER, 1993). Assim se chegou nas 14
categorias olimpicas (masculino e feminino) e 6 categorias paralimpicas (masculino, feminino e
mista) (CONFEDERACAO BRASILEIRA DE REMO, 2023), sem contar com as competicdes
ndo olimpicas regionais e internacionais, que temos atualmente (WORLD ROWING
FEDERATION, 2023).

Apesar da técnica da remada possuir algumas variagdes, de acordo com as caracteristicas
fisioldgicas e antropométricas dos remadores presentes em cada barco (SOPER; HUME, 2004),
o principio basico ¢ comum a todos. A técnica se d4 em um ciclo que ¢ baseado em seis fases
(Figura 1): a preparagdo, a entrada e inicio da propulsao, o final da propulsao, a finalizagdo ¢ o
afastamento, e as duas fases de recuperacio (BUCKERIDGE; BULL; MCGREGOR, 2014;
NILSEN; DAIGNEAULT; SMITH, 2002).



Figura 1. Fases da Remada

I - Preparagdo; II - Entrada e inicio da propulsao; III - Final da propulsdo; I'V - Finalizagdo e afastamento; V - Inicio
da Recuperagdo; VI - Final da recuperacdo. Fonte: Adaptado de NILSEN; DAIGNEAULT; SMITH et al., 2002

O atleta inicia 0 movimento com o corpo em um angulo de aproximadamente 45° em
uma posicdo natural de modo que ele consiga realizar o deslizamento do banco de forma
adequada transmitindo a for¢a das pernas para a remada. (Fase I). Logo em seguida o atleta
comega a estender as pernas transmitindo o peso para os pés € a0 mesmo tempo comeca a
colocar os remos na agua. (Fase II). O fim da remada se d4 com a realizacdo de for¢a pelos
musculos das costas, ombros e bracos nesta ordem exata, de forma que o individuo puxe os
remos transmitindo a forca a eles. (Fase III). A finalizagdo ocorre com a ativagao dos ombros e
bracos e distribuicdo do peso atrds dos remos, promovendo um movimento mais eficaz (Fase
IV). Por fim ocorre a recuperacao, onde as pas sao empurradas para frente de forma fluida,
estendendo os bragos e maos primeiramente, € logo em seguida inclinando o corpo, alcangando a
posicao inicial do ciclo (Fase V e VI) (BUCKERIDGE; BULL; MCGREGOR, 2014; NILSEN;
DAIGNEAULT; SMITH, 2002). Dessa forma o barco ¢ propulsionado mantendo a maior
velocidade possivel com constancia, de forma que a resisténcia da agua e do ar sejam
minimizadas, alcancando assim uma maior performance (SOPER; HUME, 2004).

O desempenho no remo competitivo depende ndo sé desta técnica propriamente dita, mas
também de diversos fatores que a permeiam, como a cinética (biomecéanica do atleta, movimento

dos remos e do assento) e a cinematica (posi¢ao do barco, velocidade, aceleracdo e a atitude



(orientacdo espacial de um corpo em relagdo a um sistema de coordenadas)) (MPIMIS; GIKAS;
GOURGOULIS, 2023). Apesar dos treinadores dedicarem grande parte de seu tempo ao treino
técnico, ndo existe uma diretriz que dite qual a técnica ideal para cada tipo de corpo, justamente
pela variabilidade antropométrica e combinagdo de equipes nos barcos. De modo geral, os
remadores de sucesso sdo mais altos, mais pesados, € possuem maiores comprimentos, larguras e
circunferéncias dos membros (SOPER; HUME, 2004). Portanto, a fim de alcangar uma boa
capacidade fisica e técnica, os remadores realizam altos volumes de treino, geralmente
combinando treinos aerdbicos, de forca e anaerobios. (FAELLI et al., 2022).

A maioria dos atletas de elite t€m grande parte do seu protocolo baseado em treinamento
de endurance extensos e intensos, com 70-80% do tempo ocorrendo na dgua, e com 10% do
volume de treino acima do limiar anaerdbio, a fim de melhorar o consumo de oxigénio maximo
(VO2 maximo). Além disso, o volume de treino de for¢a durante um ano do atleta fica em torno
de 26-33%. Estes valores podem variar de acordo com a periodizagdo de treinamento, tendo na
fase de preparagdo maior énfase em treinos de poténcia em altas velocidades e na fase

competitiva maior énfase na parte aerébica. (MAESTU; JURIMAE; JURIMAE, 2005).

2.2 REMO E FADIGA

Sendo assim o remo ¢ um dos esportes de endurance que geram mais demandas fisicas,
tendo aproximadamente 70% da musculatura ativa do corpo utilizada durante uma remada (ROY
et al., 1990; YUSOF, 2022). Atletas profissionais, por exemplo, podem utilizar até¢ 120% do
potencial de forca dos musculos extensores de quadril. Quando comparamos os niveis dos
profissionais, atletas de nivel internacional chegam a aplicar 40% a menos do potencial de forca
de atletas de nivel nacional, podendo indicar que quanto maior o nivel, mais eficiente ¢ a forma
de aplicacdo de forga, realizando as contragdes musculares de forma mais controlada e
otimizando assim a performance. (SOPER; HUME, 2004)

Sabe-se que qualquer exercicio extenuante pode ser doloroso, mas ¢ a fase excéntrica que
gera maior impacto quando falamos de dor tardia (Proske et al 2001). Estas dores sdo causadas
tanto pela fadiga muscular no momento do treino, que se dd como uma sinalizagdo funcional,
quanto pelo dano muscular que sinaliza o impacto estrutural do exercicio (APPELL; SOARES;

DUARTE, 1992).



Quando falamos de fadiga gerada pelo exercicio, estamos tratando da incapacidade de se
manter a performance, por um aumento da demanda energética causada por estimulos externos
intensos, os quais quebram a homeostase do organismo (TORNERO-AGUILERA et al., 2022).
O processo € complexo e multifatorial, possuindo diversos modelos para defini-lo. Entretanto se
da pela relagdo entre diminui¢do na coordenagdo motora voluntaria e diminuicdo de forca
contratil (TORNERO-AGUILERA et al., 2022; WAN et al., 2017; TWOMEY et al., 2017).

O metabolismo energético tem grande impacto neste processo, ja que as contragdes
musculares aumentam a demanda de energia, promovendo maior atividade do metabolismo de
ressintese de adenosina trifosfato (ATP). Dependendo da intensidade do exercicio, a taxa de
consumo de ATP supera a taxa de ressintese, promovendo a falha do mecanismo. Assim ocorre
acimulo de fosfato inorgénico, lactato e ions hidrogénio (H+) diminuindo o pH muscular. Este
processo de acidose, reduz a afinidade dos filamentos de actina pelo cdlcio e prejudica a ligacao
destes com o filamento de miosina, que em conjunto com a redu¢do de ATP disponivel, dificulta
o processo de contragdo muscular (TORNERO-AGUILERA et al., 2022; WAN et al., 2017,
AMENT; VERKERKE, 2009).

Além disso, as alteragdes bioquimicas geradas por este desbalango homeostatico também
impactam na condugdo dos potenciais de acdo. O actimulo de potéassio nos tubulos T, por
exemplo, diminui a velocidade dos potenciais e consequentemente causa descoordenagdo no
processo excitacdo-contracio (TORNERO-AGUILERA et al., 2022). A combinacido destes
fatores pode gerar uma redugdo da performance de atletas de alto nivel, prejudicando seu
desempenho em competigdes, podendo levar a fadiga cronica e ao desenvolvimento de lesoes

(DI DOMENICO; RAIOLA, 2021).

2.3 DANO MUSCULAR INDUZIDO PELO EXERCICIO (DMIE) E SEUS POSSIVEIS
MARCADORES

Além da fadiga, os processos de estresse metabolico, mecanico e oxidativo, causados
pela pratica de exercicios fatigantes, promovem o DMIE. (CLOSE et al; 2004) A fase de
contragdo excéntrica realiza o alongamento das fibras musculares, a qual gera maior tensao e

carga sobre o musculo. Assim ocorre o dano mecénico a nivel celular, onde a integridade dos



microfilamentos e sua organizagao sao modificadas, acompanhadas de dano a matriz extracelular
e até a capilares. (CLARKSON; HUBAL, 2002)

Ademais, durante a atividade fisica ocorre um intenso consumo de oxigénio, devido a
necessidade energética aumentada. Este processo provoca um aumento na producao de espécies
reativas de oxigénio (EROs). Estas, sdao formadas devido a alta capacidade eletronegativa do

oxigénio, que durante a cadeia transportadora de elétrons e outros processos oxidativos formam

moléculas altamente reativas como o perdxido de hidrogénio (H,O,), hidroxila (HO) e

superoxido (0,7). Entretanto a produgdo de EROs, em um estado de homeostase, é balanceada
pelas enzimas e moléculas antioxidantes, que possuem a capacidade de reagir e evitar que elas
interajam com outros substratos (NUNES SILVA, 2015). Quando o cenario de estresse oxidativo
¢ estabelecido a capacidade antioxidante do organismo € insuficiente, e estas moléculas passam a
causar danos: nas proteinas, por alteragdes quimicas irreversiveis; nos lipideos, por peroxidacao
de acidos graxos de membrana e LDL plasmatico; e nos acidos nucleicos, por alteracdes
estruturais das moléculas, gerando dano ao DNA (BERGAMINI et al., 2004).

As EROs, entretanto, ndo possuem apenas impacto negativo no metabolismo e no
musculo. Estas moléculas sdo também importantes sinalizadores de vias de adaptagdo celular,
sendo importante na ativa¢ao das respostas inflamatorias que proporcionaram a recuperacio do
tecido (POWERS et al., 2010). Assim, a inflamagdo se d4 como uma resposta do organismo a
danos e infecc¢des, onde o aumento de permeabilidade da membrana e a infiltragdo de células do
sistema imune e de proteinas plasmaticas, auxilia na regenera¢do de tecidos (MACINTYRE;
REID; MCKENZIE, 1995).

Além do recrutamento de células do sistema imune, citocinas como a Interleucina-1
(IL-1), Interleucina-2 (IL2), Interleucina-6 (IL-6), Interleucina-10 (IL-10), fator de necrose
tumoral (TNF-a), interferon-gama (IFN-y) e ligante de quimiocina 2 (CCL2) sdo secretadas.
Estas possuem acdes pro-inflamatorias e anti inflamatorias, balanceando a resposta, e agindo nos
processos de quimiotaxia e regeneragao muscular (PEAKE et al., 2017; MARKUS et al., 2021).

Apesar do seu papel regenerativo, estes mecanismos causam edema e aumento da
temperatura do tecido. Em suma, o DMIE desencadeia a cascata inflamatoria, que também
aumenta a sensibilidade de nociceptores ao toque e alongamento devido a infiltragdo de

moléculas pro-inflamatorias e edema no local atingido. Como consequéncia surge a dor muscular



de inicio tardio que se inicia de 8 a 24 horas ap0s o exercicio e tem seu pico entre 24 e 48h apds
(MACINTYRE; REID; MCKENZIE, 1995; OWENS et al., 2019).

Além disso, a permeabilidade aumentada permite que proteinas musculares extravasem
para a circulagdo. Por este motivo, os marcadores inflamatérios no plasma e a presenga de
proteinas miofibrilares na corrente sanguinea podem ser utilizados como marcadores de DMIE
(MARKUS et al., 2021). A creatina quinase e a lactato desidrogenase no plasma sdo as
principais proteinas utilizadas como marcadores, devido ao menor custo, maior praticidade e a
boa correlagdo com outros marcadores de DMIE, como contragdo maxima voluntaria e
amplitude do movimento (WARREN; LOWE; ARMSTRONG 1999; CHALCHAT et al., 2022).

Outros testes como a avalia¢do de dor muscular de inicio tardio por escala andloga visual
também sdo descritos na literatura como marcadores indiretos de DMIE (RODRIGUES et al.,
2016). Além disso, a reducdo da forca muscular tanto durante quanto apds o exercicio intenso
vem sendo observada em diversos estudos, e portanto testes como o teste de for¢a de preensao

manual e teste de forca de membros inferiores podem ser alternativas para mensuracdo de dano

muscular (ALLEN, 2001).

2.4 COMPOSICAO CORPORAL E BIOIMPEDANCIA ELETRICA

Desde o periodo grego classico, Hipdcrates atribuiu a saude como o balango dos quatro
fluidos corporais, a civilizagdo vem buscando estudar os constituintes que formam o corpo
humano. Apesar do interesse pela composicao corporal ter surgido ha dezenas de séculos atras,
foi em 1921 a publicagdao do primeiro estudo sistematico de composi¢ao corporal, desenvolvido
por Matiegka, com objetivo de estimar a eficiéncia fisica a partir da medida de dobras cutaneas
(ANJOS & WAHRLICH, 2007; STEWART & SUTTON, 2012).

No século XX, diversos cientistas se aprofundaram nos conhecimentos sobre o assunto,
incluindo: Behnke e Wilmore que desenvolveram um método hidrostatico para avaliar a gordura
corporal; William Siri e Josef Brozek que desenvolveram formulas para estimar a densidade de
gordura corporal; William Sheldon que desenvolveu estudos sobre os somatotipos humanos;
Durnin & Womersley e Jackson & Pollock que desenvolveram métodos densitométricos para
avaliacdo corporal; Drinkwater e colaboradores que utilizaram de cadaveres para estimar a

composicdo corporal, entre diversos outros de extrema importancia para os estudos da



antropometria e cinesiologia humana (ANJOS & WAHRLICH, 2007; STEWART & SUTTON,
2012).

Assim, define-se a composi¢do corporal como a expressio do peso corporal em
compartimentos, utilizando de modelos anatomicos e quimicos, que separam o corpo em tecidos
ou em componentes quimicos. O modelo quimico atualmente ¢ o mais utilizado e divide o corpo
em gordura, dgua e proteina tecidual (ANJOS & WAHRLICH, 2007).

Os métodos utilizados sdo variados e classificados em diretos, indiretos e duplamente
indiretos. Apesar dos métodos de referéncia, como a absorciometria de raio X (DEXA), a
pesagem hidrostatica e a pletismografia, terem maior precisao, nao sao acessiveis, utilizdveis em
grande escala e praticos para a rotina de atletas. Assim € necessario recorrer a outros métodos
que se adequem a realidade do ambito esportivo (CAMPA et al., 2021).

Dessa forma, a BIA surge como um método com baixo custo, ndo invasivo, portatil,
réapido e seguro que pode ser utilizado rotineiramente no mundo do esporte. O equipamento
utiliza de uma corrente elétrica que passa pelo corpo do individuo para estimar a composi¢ao
corporal através da estatura, do peso e da oposi¢cao dos tecidos a corrente elétrica. Os parametros
de oposicao dos tecidos sdo Z que se da pela Xc, que mensura a capacitincia das membranas
celulares, e pela R, que mensura a forca que o condutor biologico, no caso os liquidos
extracelular (LEC) e intracelulares (LIC), se opde a corrente (MALA; ZAHALKA; MALY,
2018;. ANJOS & WAHRLICH, 2007). Estas variaveis sao utilizadas em equag¢des preditivas que
estimam os diferentes compostos dos compartimentos corporais, dentre eles massa livre de
gordura (MLG), massa gorda (MG) e 4agua corporal total (ACT) (MOON, 2013; CAMPA et al.,
2021).

2.5 ANGULO DE FASE (AF)

Uma forma de ndo depender das equacdes inseridas dentro dos equipamentos de BIA ¢
utilizar as medidas cruas como parametros de estado celular: a R e Xc. Nesse contexto, o angulo
de fase (AF) é um parametro dado pelo arcotangente da relagdo Xc/R e indica a distribuicao de
LEC, LIC e da massa celular (LUKASKI; RAYMOND-POPE, 2021). Este vem sendo estudado
em diversas situagoes de saude, refletindo associacOes de funcionalidade e até mortalidade

(GARLINI et al., 2019).
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Diversos estudos analisaram o AF como medida de massa livre de gordura, risco de
desnutri¢ao e indicador de prognostico, além de método de triagem de sarcopenia. Assim ele se
mostra importante na investigacdo e manejo de doencas cronicas respiratorias, cancer, doengas
do trato gastrointestinal, entre outras. De modo geral, em populacdes adultas saudaveis
encontrou-se valores de AF entre 5-7°, de modo que valores abaixo destes geralmente refletem
desfechos clinicos desfavoraveis (MUNOZ-REDONDO et al., 2023). Entretanto deve-se atentar
que além de idade, sexo, indice de massa corporal e composi¢cdo corporal, ja bem estabelecidos,
outros fatores transitdrios podem ter impacto nos resultados, como inflamagado, desidratacao e
dano oxidativo (SANTIAGO et al., 2022; LUKASKI; GARCIA-ALMEIDA, 2023).

Posto isso, o AF parece ser uma forma acessivel de mensurar saude e integridade celular,
e portanto, condi¢des de saude que promovam dano a nivel celular estdo diretamente
relacionados a este parametro. Apesar da sua relagdo com inflamagdo e dano oxidativo (DA
SILVA et al., 2022), consequéncias diretas do exercicio fisico de alta intensidade que promovem

DMIE, a literatura associando AF e DMIE ainda se mostra escassa.

2.6 ANALISE VETORIAL DE BIOIMPEDANCIA ELETRICA (BIVA)

Apesar da BIA e suas equacdes serem validadas para populacdes saudaveis, por outro
lado, em populagdes com acumulo de liquidos ou desidratagdo, a aplicagdo das equagdes podem
gerar vieses, ja que estes fenomenos podem ser indetectaveis até certo ponto (PICCOLI et al.,
1994). Sendo assim, Piccoli et al. (1994) desenvolveram um método chamado de analise vetorial
de bioimpedancia elétrica (BIVA), que utiliza as variaveis da BIA (R e XC), normalizadas pela
altura (H) (R/H e Xc/H), plotando-as em um grafico de elipses da populacdo saudavel, com

limite de confianca de 95% (Figura 2).

Figura 2. Grifico R/Xc de populacio referéncia
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Grafico plotado R/Xc com o vetor da populagido saudavel plotado sobre a referéncia, sexo-especifico com elipses de
tolerancia de 75% a 95% da populagdo saudavel. R=resisténcia; Xc=Reatancia ¢ H=estatura. Fonte: Adaptado de
PICCOLI et al., 1994

O método foi desenvolvido focando em pacientes com doenga renal (PICCOLI et al.,
1994), entretanto, a BIVA vem cada vez mais sendo estudada no ambito esportivo, por
demonstrar hidratacdo e massa celular (Figura 3), o que ¢ de grande interesse quando se busca
avaliar mudangas longitudinais induzidas pelo exercicio e criar estratégias, como de hidratacao
por exemplo. Além disso, ja se sabe que a composi¢cdo corporal em diversos esportes ¢ fator
chave para uma otimizagdo da performance, e, portanto, o método pode auxiliar neste

monitoramento (CASTIZO-OLIER et al., 2018; LUKASKI; RAYMOND-POPE, 2021).

Figura 3. Grafico BIVA
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Tlustracdo de um grafico RXc de adultos do sexo masculino caucasianos para classificar e rastrear o estado de tecido
e fluidos. R= resisténcia; Xc=Reatancia e H=estatura, Z=Impedancia.Fonte: Adaptado de LUKASKI;
RAYMOND-POPE, 2021

Ainda sdo escassos os dados de BIVA no ambiente esportivo, entretanto Cebrian-Ponce et
al., (2023) utilizou a BIVA para analisar os fluidos corporais e mudancas musculares durante as
fases do Giro d’Italia em ciclistas de elite. No estudo foi possivel detectar mudangas na
hidratacdo que corroboram com os biomarcadores de hidratagdo coletados. A BIVA também
pareceu ser sensivel a mudancas musculares localizadas, apesar de mais estudos serem
necessarios para compreender estas alteragdes bioelétricas (CEBRIAN-PONCE et al., 2023).

Castizo-Olier et al., (2018) utilizou a BIVA para analisar mudancas na massa corporal de
atletas de triatlon. As alteracdes no vetor do grafico RXc parecem consistentes com a perda de
fluidos observada. Além disso, a redu¢do da Xc do pré ao pos prova parecem indicar redugao de
tecidos musculares, visto que ja ¢ bem estabelecido que o exercicio de alta intensidade provoca
dano a nivel celular. Entretanto, no estudo ndo foram avaliados marcadores de dano muscular

para afirmar esta relagdo (CASTIZO-OLIER et al., 2018).



13



14

3 JUSTIFICATIVA

O remo ¢ uma modalidade esportiva que demanda alto volume de treino para o
desenvolvimento das habilidades técnicas que permitem a transferéncia de forgas no decorrer dos
movimentos. Além disso, as competicdes e provas sao alta intensidade exigindo das valéncias
fisicas dos atletas para se alcangar altas performances, podendo assim provocar dano muscular e
fadiga nestes individuos.

Visto que o DMIE e a fadiga alteram a composig¢ao e integridade dos tecidos corporais, ¢
de suma importancia verificar a aplicabilidade de um método seguro, de baixo custo, nao
invasivo e portatil, para mensurar os impactos do treinamento no cotidiano de atletas. Identificar,
avaliar a presenca e a extensao do DMIE na pratica pode ser complexo, sendo que normalmente
¢ realizado por mais de um tipo de instrumento, onde muitas vezes a informagdo ¢ obtida de
forma subjetiva. Por suas caracteristicas e associacoes com marcadores celulares ja estabelecidas
na literatura, o AF e o BIVA necessitam ser testados em situacdes de dano muscular para avaliar
se existe relacdo com os marcadores ja estudados. Dessa forma, o uso do aparelho de BIA
poderia ndo s6 indicar variagdes cronicas de composi¢do corporal, como também mudangas

agudas celulares que podem estar associadas a carga de treinamento.
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4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Verificar as alteragdes dos parametros da BIVA e AF em resposta ao teste de remo

ergométrico de 2000 metros e suas associagdes com dano e fadiga muscular.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Mensurar parametros de fadiga e dano muscular pré e pos-teste de 2.000m em
remoergometro.

o Descrever a variacdo do AF pré- e pos-teste no remoergdmetro, 24 ¢ 48 horas
apos.

e Avaliar a associa¢do da variacdo do AF com dano muscular e fadiga em atletas de
nivel competitivo nacional.

e C(lassificar e avaliar o comportamento das variaveis de BIA no grafico BIVA em

todos momentos avaliados.
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